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  ﺳﺎل ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان و ﺑﺨﺶ ﻫﺎي 8-72ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در ﺟﻤﻌﯿﺖ 
  5831ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ) اﺳﺘﺎن اﯾﻼم( در ﺳﺎل 
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  ﮔﺮوه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﺗﺮﻣﯿﻤﯽ، داﻧﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺷﻬﯿﺪ ﺑﻬﺸﺘﯽ ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل:*
 ﭼﮑﯿﺪه 
ﺪان ﻫﻨﮕـﺎم ﺗﺸـﮑﯿﻞ آن ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ ﻧﻮﻋﯽ ﻫﯿﭙﻮﭘﻼزي ﯾﺎ ﻫﯿﭙﻮﻣﯿﻨﺮاﻟﯿﺰاﺳﯿﻮن و ﻧﺎرﺳﺎﺋﯽ ﻣﯿﻨﺎ ﯾﺎ ﻋـﺎج دﻧ  ـ ﻣﻘﺪﻣﻪ:
اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﻪ دﻟﯿﻞ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﺰﻣﻦ و ﺑﯿﺶ از ﺣﺪ ﻣﺠﺎز ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﺣﺎﺻﻞ ﻣﯽ ﺷﻮد. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﯿـﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت اﭘﯿـﺪﻣﯿﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ در 
ﺑﺮرﺳﯽ وﺿﻌﯿﺖ ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎ و ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﯾﺰي در ﺟﻬﺖ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي از آن ﻫﺎ، اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿـﺰان ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ 
 اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ.  5831ﺳﺎل ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان و ﺑﺨﺶ ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس)اﯾﻼم( در ﺳﺎل  8-72دﻧﺪاﻧﯽ در ﺟﻤﻌﯿﺖ 
ﺳـﺎﻟﻪ ﺷـﻬﺮ دﻫﻠـﺮان و ﺑﺨـﺶ ﻫـﺎي  8-72ﻧﻔـﺮ از ﺟﻤﻌﯿـﺖ  375ﺗﺤﻠﯿﻠﯽ، -در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﻣﻮاد و روش ﻫﺎ:
ﭘﺮﺳﺶ ﻧﺎﻣﻪ از ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺧﻮﺷﻪ اي اﻧﺘﺨﺎب و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﻣﺸﺎﻫﺪه، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ و ﭘﺮ ﮐﺮدن 
(: ﻃﺒﯿﻌـﯽ، ﻣﺸـﮑﻮك، ﺑﺴـﯿﺎر ﺧﻔﯿـﻒ، ﺧﻔﯿـﻒ، ﻣﺘﻮﺳـﻂ و ﺷـﺪﯾﺪ و ﻣﯿـﺰان naeDﻟﺤﺎظ درﺟﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ  ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ)ﺷﺎﺧﺺ 
و  erauqs-ihCﺎﯾﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه از ﻃﺮﯾﻖ آزﻣﻮن ﻫﺎي آﻣﺎري ـــﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. ﻧﺘـــ( ﻣﻮرد ﻣﻌﺎﯾﻨﻪ ﻗOHW) ﺷﺎﺧﺺ TFMD
 ﻣﻮرد، ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺪﻧﺪ. و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي آﻣﺎر ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ  tneduts-t
درﺻﺪ از آﻧـﺎن وﺿـﻌﯿﺖ  31/4درﺻﺪ از ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻧﻮﻋﯽ دﭼﺎر ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ و  68/6در ﻣﺠﻤﻮع  ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ:
ﻃﺒﯿﻌﯽ داﺷﺘﻨﺪ. ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮروزﯾﺴﺪر ﺑﺨـﺶ دﺷـﺖ ﻋﺒـﺎس ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾـﺪ. ﺣـﺪاﮐﺜﺮ ﻣﯿـﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ در ﺷـﺒﮑﻪ آب 
 19/6ﺳـﺎل و ﮐﻤﺘـﺮ و  21درﺻﺪ از اﻓﺮاد ﺑـﺎ ﺳـﺎﺑﻘﻪ اﻗﺎﻣـﺖ  28/9ﺑﻮد.  0/73ر ﻣﻮﺳﯿﺎن و د 0/87، در دﺷﺖ ﻋﺒﺎس 0/76دﻫﻠﺮان
ﺑﺮاﺑـﺮ  TFMDﺳﺎل ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ داﺷﺘﻨﺪ. ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫـﺎي ﺳـﺎﻟﻢ داراي ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ  21درﺻﺪ از اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ اﻗﺎﻣﺖ ﺑﯿﺶ از 
 . ﻣﻌﻨﯽ دار ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ را ﺑﺪون ﺗﻔﺎوت  3/83ﺑﺮاﺑﺮ  TFMDو ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي داراي ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  2/48
ﺳـﺎل ﺷـﻬﺮ دﻫﻠـﺮان و  8-72ﻌﯿﺖ ـــ ـدرﺻـﺪ از ﺟﻤ  68/6ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد در ﻣﺠﻤﻮع  ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي:
ﻤﺎر ــ ـﺎﻻﯾﯽ ﺑﻪ ﺷــــدﭼﺎر درﺟﺎت ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ از ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﺑﻮده ﮐﻪ ﻣﯿﺰان ﺑ 5831ﺑﺨﺶ ﻫﺎي ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس در ﺳﺎل 
 ﻣﯽ رود.
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ 
ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﺳﺒﮑﺘﺮﯾﻦ، ﻓﻌﺎل ﺗﺮﯾﻦ و واﮐـﻨﺶ دﻫﻨـﺪه 
ﯿﯽ از ﺧﺎﻧﻮاده ﻫـﺎﻟﻮژن ﻫﺎﺳـﺖ ﮐـﻪ از ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻨﺼﺮ ﺷﯿﻤﯿﺎﯾ
ﻟﺤﺎظ ﻓﺮاواﻧﯽ ﺳﯿﺰدﻫﻤﯿﻦ ﻋﻨﺼﺮ ﭘﻮﺳﺘﻪ زﻣﯿﻦ و ﺟﺎﻧﺪاران 
و  ٦flA٣aN، ﮐﺮﯾﻮﻟﯿـﺖ zfaCو ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻓﺎوﺋﻮر ﺳﭙﺎر 
ﯾﺎﻓـﺖ ﻣـﯽ ﺷـﻮد. ﻫـﺮ  ٢f ٦)٤op(٠١aCﻓﻠﻮﺋﻮرآﭘﺎﺗﯿﺖ 
ﭼﻨﺪ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮑـﯽ از ﻣﻔﯿـﺪﺗﺮﯾﻦ و ﻣـﻮﺛﺮﺗﺮﯾﻦ 
ﺪه وﻟـﯽ در ﻓﺎﮐﺘﻮر ﺗﺎﻣﯿﻦ ﺳﻼﻣﺖ دﻧﺪان ﻫـﺎ ﺷـﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷ ـ
ﺻــﻮرت اﻓــﺰاﯾﺶ ﻏﻠﻈــﺖ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾــﺪ ﻣﻮﺟــﻮد در آب 
 gnilttoMآﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ ﺷﯿﻮع دﻧـﺪان ﻫـﺎي ﺧـﺎل دار ﯾـﺎ 
ﺰاﯾﺶ ﻣﯽ ﯾﺎﺑﺪ. ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در واﻗﻊ ـــاﻓ htoot
ﻧﻮﻋﯽ ﻫﯿﭙﻮﭘﻼزي ﯾﺎ ﻫﯿﭙﻮﻣﯿﺮﻧﺎﻟﯿﺰاﺳـﯿﻮن ﻣﯿﻨـﺎ)در ﻫﻨﮕـﺎم 
رﺷﺪ دﻧﺪان ﻫﺎ(، ﻧﺎرﺳـﺎﺋﯽ ﻣﯿﻨـﺎ ﯾـﺎ ﻋـﺎج دﻧـﺪان ﻫﻨﮕـﺎم 
ﺑﻪ دﻟﯿﻞ اﺳـﺘﻔﺎده ﻣـﺰﻣﻦ و ﺑـﯿﺶ از  ﺗﺸﮑﯿﻞ آن اﺳﺖ ﮐﻪ
ﺣﺪ ﻣﺠﺎز ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﺣﺎﺻـﻞ ﻣـﯽ ﺷـﻮد، ﺑـﻪ ﻃـﻮري ﮐـﻪ 
ﺑﺮاﺑﺮ  6mppاﺣﺘﻤﺎل زﯾﺎد دﻧﺪان ﻫﺎي ﺧﺎل دار در ﻏﻠﻈﺖ 
(. ﻋﺎﻣ ــﻞ اﺻ ــﻠﯽ 1درﺻ ــﺪ ﺑ ــﺮآورد ﺷ ــﺪه اﺳ ــﺖ،)  001
ﻓﻠﻮﺋ ــﻮروزﯾﺲ دﻧــﺪاﻧﯽ ﻣﯿ ــﺰان ﺑــﺎﻻي ﻓﻠﻮﺋــﻮر در آب 
آﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮ در ﺳﻨﯿﻦ ﮐﻮدﮐﯽ ﻣﺨﺼﻮﺻﺎ در 
اول زﻧﺪﮔﯽ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﺎ رﺷﺪ و ﻧﻤﻮ دﻧﺪان ﻫﺎ و  ﺷﺶ ﺳﺎل
ﺑﯿﺸ ــﺘﺮ در دﻧ ــﺪان ﻫ ــﺎي داﺋﻤ ــﯽ ﺑﻮﻗ ــﻮع ﻣ ــﯽ ﭘﯿﻮﻧ ــﺪد. 
ﻓﻠﻮراﯾﺪﺗﺮاﭘﯽ، ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﻏﺬاﯾﯽ ﺣﺎوي ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﻧﯿـﺰ در 
ﻋﺎرض ﺷﺪن اﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﻣﻮﺛﺮ ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﺑﺎﻻ ﺑـﻮدن دﻣـﺎي 
ﻫﻮا ﺑـﻪ ﻋﻠـﺖ ﻣﺼـﺮف ﺑﯿﺸـﺘﺮ آب ﻫﻤﭽﻨـﯿﻦ زﻧـﺪﮔﯽ در 
  ( 1ﻣﻮﺛﺮ اﺳﺖ.) ارﺗﻔﺎﻋﺎت ﻧﯿﺰ در ﺟﺬب ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻓﻠﻮراﯾﺪ
رﯾﺴــــﮏ  ﻣﮑﻤѧѧѧѧﻞ ھѧѧѧѧﺎی ﻏѧѧѧѧﺬاﯾﯽ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾѧѧѧѧﺪ،
ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ را در اﻓـﺮادي ﮐـﻪ در ﻧـﻮاﺣﯽ ﺑـﺎ آب ﺑـﺪون 
دﻫـﺪ، ﺑﺮاﺑـﺮ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻣـﯽ  6ﮐﻨﻨـﺪ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ زﻧﺪﮔﯽ ﻣـﯽ 
ﺳﺎﻟﮕﯽ از ﺧﻤﯿـﺮ دﻧـﺪان اﺳـﺘﻔﺎده  2ﮐﻮدﮐﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﭘﯿﺶ از 
ﮐﻨﻨﺪ ﺻﺮف ﻧﻈﺮ از وﺟﻮد ﯾﺎ ﻋﺪم وﺟـﻮد ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ در  ﻣﯽ
ﻧﻤﺎﯾﺪ. ﺑﺎ  ﺑﺮاﺑﺮ ﻣﯽ 3ﻓﻠﻮﺋﻮروزﭘﺲ را آب آﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ اﺣﺘﻤﺎل 
ﮐﻨﺘـﺮل ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎي ﻣـﻮﺛﺮ در ﻣﻨـﺎﺑﻊ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ و رﯾﺴـﮏ 
ﻫـﺎي ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ و ﻓﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي رﻓﺘـﺎري ﺧﺼﻮﺻـﺎً ﻣﮑﻤـﻞ 
ﺗﻮان از ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﺑﺎ ﺑـﻪ ﺣـﺪاﻗﻞ رﺳـﺎﻧﺪن  ﺧﻤﯿﺮ دﻧﺪان ﻣﯽ
  (2).رﯾﺴﮏ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﺑﻬﺮه ﺟﺴﺖ
ﻏﻠﻈـﺖ زﻣـﺎﻧﯽ ﮐـﻪ ﺪ ﻨ  ـدﻫﺗﺤﻘﯿﻘـﺎت ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ 
ﺑﺎﺷـﺪ ﻏﻠﻈـﺖ آن  0/1 mpp آﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ راﯾﺪ در آبﺋﻮﻓﻠﻮ
راﯾﺪ آب ﺑـﻪ ﺋﻮﮐﻪ ﻏﻠﻈﺖ ﻓﻠﻮ و زﻣﺎﻧﯽ 0/3L/mμدر ﺑﺰاق 
 0/9L/mμﺑﺮﺳ ــﺪ ﻏﻠﻈ ــﺖ آن در ﺑ ــﺰاق ﺑ ــﻪ  1/2 mpp
ﯿﻦ ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮراﯾﺪ آب و ﺟﺬب ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺑ(. 3)،ﺧﻮاﻫﺪ رﺳﯿﺪ
ﻋﻮاﻣ ــﻞ ﺳﯿﺴ ــﺘﻤﯿﮏ آن ارﺗﺒ ــﺎط ﻣﺴ ــﺘﻘﯿﻢ وﺟ ــﻮد دارد. 
اﯾﯽ ﻧﮋاد، ﻋﺎدات ﻏﺬاﯾﯽ و ﺷﺮاﯾﻂ آب و ﻫـﻮ ﭼﻮن دﯾﮕﺮي 
ﻃـﻮري ﮐـﻪ در ﻪ ( ﺑ  ـ4)،ﻧﯿﺰ ﺑﺮ اﯾـﻦ ارﺗﺒـﺎط اﺛـﺮ ﮔﺬاﺷـﺘﻪ 
راﯾـﺪ ﻣﺸـﺎﺑﻪ، ﺷـﯿﻮع ﻣﺘﻔـﺎوﺗﯽ از ﺋﻮﻣﻨﺎﻃﻖ ﺑـﺎ ﻣﻘـﺪار ﻓﻠﻮ 
راﯾـﺪ ﺋﻮﻓﻠﻮروزﯾﺲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ. اﮔﺮ ﭼﻪ ﻣﻘـﺪار ﻓﻠﻮ 
وﻟــﯽ  .(5)،اﺳــﺖ 0/5 L/gmاي ﺟــﺎري ﺣــﺪود  آﺑــﻪ
روزﯾﺲ را در ﺋـﻮ ﻫﺎي ﺑـﻪ ﻋﻤـﻞ آﻣـﺪه ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮ  ﺑﺮرﺳﯽ
ﺟـﺎري ﺗـﺎﻣﯿﻦ   ﻖ آبﻫـﺎ از ﻃﺮﯾ  ـ ﺷـﻬﺮﻫﺎﯾﯽ ﮐـﻪ آب آن 
ﻃـﻮر ﻗﺎﺑ ـﻞ ﺗ ـﻮﺟﻬﯽ ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﮔ ـﺰارش ﻪ ﺷـﻮد، ﺑ ـ ﻣـﯽ
در اﻫـﻮاز ﺑـﺎ ﻣﯿـﺰان  ﮐﻪ(9731)(. در ﺗﺤﻘﯿﻘﯽ3)،ﻧﺪا ﻧﻤﻮده
راﯾﺪ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ، ﺷـﯿﻮع ﻓﻠـﻮروزﯾﺲ ﺋﻮﻓﻠﻮ 0/81 mpp
 ،firddnaSدر ﻣﻘﺎﺑ ــﻞ در  .(6)،ﺪﺷ ــﮔ ــﺰارش  درﺻ ــﺪ 7
 0/91 mppاي از آﻓﺮﯾﻘ ــﺎي ﺟﻨ ــﻮﺑﯽ ﺑ ــﺎ ﻣﯿ ــﺰان  ﻣﻨﻄﻘ ــﻪ
ﮔ ـﺰارش ﺷـﺪه  درﺻـﺪ 74زﯾﺲ ﻓﻠﻮراﯾ ـﺪ، ﺷـﯿﻮع ﻓﻠ ـﻮرو
در اﯾ ـﺮان، ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋ ـﻮروزﯾﺲ در ﻣ ـﺪارس  (.6)،اﺳـﺖ
( در ﺑﻨـﺪر 7)،درﺻـﺪ  08/2راﻫﻨﻤﺎﯾﯽ ﺷﻬﺮ ﺑﺮازﺟﺎن ﺑﺮاﺑـﺮ 
( 9)،درﺻـﺪ  68( در ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن دﯾﺮ 8)،درﺻﺪ 56ﻟﻨﮕﻪ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﺑـﺮآورد  درﺻـﺪ  29/1و در ﺷﻬﺮ ﻣﺤﻤﻮدآﺑﺎد ﻗﺰوﯾﻦ ﺑﺮاﺑـﺮ 
  (1.)ﺷﺪه اﺳﺖ
 ﯽ از ﺷـﺎﯾﻊ از ﻃﺮﻓﯽ ﭘﻮﺳﯿﺪﮔﯽ دﻧﺪان ﻧﯿﺰ ﮐـﻪ ﯾﮑ ـ
ﻫـﺎي ﻋﻔـﻮﻧﯽ در ﺟﻮاﻣـﻊ اﻧﺴـﺎﻧﯽ اﺳـﺖ،  ﺗﺮﯾﻦ ﺑﯿﻤـﺎري 
راﯾﺪ در ﻓـﺮد و ﻋـﺪم ﺋﻮﻣﺘﻌﺎﻗﺐ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯿﺰان درﯾﺎﻓﺖ ﻓﻠﻮ
ﯾﺎﺑﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از  رﻋﺎﯾﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ، ﺷﯿﻮع ﺑﯿﺸﺘﺮي ﻣﯽ
راﯾـــﺪﺗﺮاﭘﯽ و ﺋﻮﻓﻠﻮﺎﻧﻨـــﺪ ﻫـــﺎي ﭘﯿﺸـــﮕﯿﺮي ﻣ  روش
راﺣﺘﯽ ﻗﺎﺑﻞ ﮐﻨﺘﺮل اﺳﺖ. ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻪ ﻓﯿﺸﻮرﺳﯿﻼﻧﺖ ﺑ
و اﯾ ـﻼم ﯽ ﻣﻨ ـﺎﻃﻖ اﺳـﺘﺎن ﺮﺧـﺑﺷـﯿﻮع ﻓﻠ ـﻮروزﯾﺲ در 
ﻫـﺎ ﺑ ـﺎ ﻣﯿ ـﺰان  راﺑﻄـﻪ آن ،ﭘﻮﺳـﯿﺪﮔﯽ در اﮐﺜ ـﺮ ﻣﻨـﺎﻃﻖ
 ءاﯾﻨﮑـﻪ اﯾـﻦ ﻣﺴـﺎﺋﻞ ﺟـﺰ ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ راﯾـﺪ آب و ﺋﻮﻓﻠﻮ
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف  ،ﺪﻨﺑﺎﺷ ﻣﺸﮑﻼت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﯽ
 8-72ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ دﻧـﺪاﻧﯽ در ﺟﻤﻌﯿـﺖ ﺑﺮرﺳﯽ 
 ﻫﺎي ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒـﺎس  ﺳﺎﻟﮥ ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان و ﺑﺨﺶ
  .ﮔﺮﻓﺖ اﻧﺠﺎم 4831-58در ﺳﺎل  اﯾﻼم اﺳﺘﺎن
  ﻫﺎ ﻣﻮاد و روش
 اﻧﺠـﺎم و  ﻣﻘﻄﻌﯽﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﺗـﺤﻘﯿﻖ اﯾﻦ 
ﮐﻪ  ﺑﻮده اﺳﺖ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ و ﺗﮑﻤﯿﻞ ﻣﺸﺎﻫﺪهآن ﺗﮑﻨﯿﮏ 
ﺷـﻬﺮ دﻫﻠـﺮان و  ﺳـﺎﻟﻪ  8-72ﻧﻔﺮ از ﺟﻤﻌﯿﺖ  375در آن 
  88ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ، دوم، ﺷﻤﺎره ﻫﻔﺪﻫﻢره دو  ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﻼم                            
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ﻫﺎي ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ﺑﻪ ﺻـﻮرت ﺗﺼـﺎدﻓﯽ  ﺑﺨﺶ
ﮔﯿﺮي ﺑﻪ ﺻﻮرﺗﯽ  اي اﻧﺘﺨﺎب و ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪﻧﺪ. ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺧﻮﺷﻪ
 داراي  ﻣﻨﺒـﻊ آب ﻣﺸـﺘﺮك،  يﻣﯿـﺎن روﺳـﺘﺎﻫﺎ  ﺑﻮد ﮐﻪ از
  ﯾﮑﯽ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ.
ﻫﺎ زﯾـﺮ ﻧـﻮر ﻃﺒﯿﻌـﯽ و ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از  ﻣﻌﺎﯾﻨﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ
آﯾﻨﻪ، ﺳﻮﻧﺪ، آﺑﺴﻼﻧﮓ و ﭼﺮاغ ﻗﻮه ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺤﻘﻖ اﻧﺠـﺎم و 
ﮔﯿﺮي ﻣﻘـﺪار ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ آب ﻧﯿـﺰ ﺗﻮﺳـﻂ اداره آب و  اﻧﺪازه
ﺎن دﻫﻠـﺮان و اﺳـﺘﺎن اﯾـﻼم ﻓﺎﺿﻼب روﺳـﺘﺎﯾﯽ ﺷﻬﺮﺳـﺘ 
ﻃﺒﻖ روش اﺳﺘﺎﻧﺪارد اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﺟﻬـﺖ ﺑﺮرﺳـﯽ ﺻـﺤﺖ 
ﮔﯿﺮي ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ، آب ﺷﺮب ﺗﻤﺎم ﻣﻨﺎﻃﻖ ﻣﻮرد  اﻧﺪازه
ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﻮﺳﻂ آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه داﻧﺸـﮕﺎه ﺣﻔﺎﻇـﺖ و ﺑﻬﺪاﺷـﺖ 
ﺑﻨـﺪي ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ  ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺎر ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ. ﻣﺒﻨﺎي درﺟﻪ
ﺑﻮد ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬـﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷـﺖ  naeDﺷﺎﺧﺺ 
ﺷﺪه اﺳﺖ. در اﯾﻦ ﺷﺎﺧﺺ، دو دﻧـﺪان در دﻫـﺎن ﺗﻮﺻﯿﻪ 
ﻫـﺎ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ داﺷـﺘﻪ ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﯿﺶ از ﺳﺎﯾﺮ دﻧـﺪان 
ﮔﯿﺮﻧﺪ، ﺑﻪ ﻃـﻮري ﮐـﻪ ﻋـﺪدي ﮐـﻪ  ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﻣﯽ
ﺷﻮد ﺑﺎﯾﺪ ﺣﺪاﻗﻞ ﺑﺎ وﺿﻊ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دو دﻧـﺪان  ﺛﺒﺖ ﻣﯽ
  (01).ﺧﻮاﻧﯽ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﻫﻢ
درﺟﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻓﻠـﻮروزﯾﺲ ﺑـﺮ اﺳـﺎس ﺷـﺎﺧﺺ 
  ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از: naeD
( ﻃﺒﯿﻌﯽ: ﺳﻄﺢ ﻣﯿﻨﺎي دﻧﺪان ﺻﺎف و ﺷﻔﺎف ﺑﻮده و ﺑـﻪ 0
  ﺑﺎﺷﺪ. رﻧﮓ ﻣﯽ رﻧﮓ ﺳﻔﯿﺪ ﯾﺎ زرد ﮐﻢ
، ﻣﺸﮑﻮك: ﺷﻔﺎﻓﯿﺖ ﻣﯿﻨﺎ ﺗﺎ ﺣﺪودي ﻓﺮق ﮐـﺮده اﺳـﺖ ( 1
ﻫﺎﯾﯽ ﺑـﺮ ﺳـﻄﺢ آن  ﻃﻮري ﮐﻪ ﭼﻨﺪ ﻧﻘﻄﻪ ﺳﻔﯿﺪ ﺑﺎ ﻟﮑﻪ ﺑﻪ
  ﺷﻮد. دﯾﺪه ﻣﯽ
ﺳﻔﯿﺪ ﮐﺎﻏـﺬي( ﺑـﻪ ﻃـﻮر  ﻫﺎي ﻣﺎت) ﺧﻔﯿﻒ: ﻟﮑﻪ ﺑﺴﯿﺎر (2
ﺪ ﮐﻪ در ﻣﺠﻤـﻮع ﻧﺷﻮ ﻣﯽ ﻏﯿﺮﻣﻨﻈﻢ در ﺳﻄﺢ دﻧﺪان دﯾﺪه
  ﺪ.ﻧﮔﯿﺮ ﺳﻄﺢ ﻣﯿﻨﺎ را در ﺑﺮ ﻧﻤﯽ درﺻﺪ 52ﺑﯿﺶ از 
 05ﻫﺎي ﺳـﻔﯿﺪ ﻣـﺎت روي ﻣﯿﻨـﺎ ﮐﻤﺘـﺮ از  ﺧﻔﯿﻒ: ﻟﮑﻪ (3
  ﺳﻄﺢ دﻧﺪان را ﻓﺮا ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ. درﺻﺪ
ﻣﺘﻮﺳﻂ: ﺧﻮردﮔﯽ و ﻓﺮورﻓﺘﮕﯽ ﺳﻄﺢ ﻣﯿﻨـﺎ ﻣﺸـﺨﺺ  (4
  ﺧﻮرد. اي در دﻧﺪان ﺑﻪ ﭼﺸﻢ ﻣﯽ اﺳﺖ و رﻧﮓ ﻗﻬﻮه
ﺐ ﻫﯿﭙـﻮﭘﻼزي ﺷـﺪه روزﯾﺲ ﺷـﺪﯾﺪ ﺳـﺒ ﺋﻮﺷﺪﯾﺪ: ﻓﻠﻮ (5
ﻞ و ﺧـﻮرده ﺷـﺪه، ﺨ ـﻫـﺎ ﻣﺘﺨﻠ  اﺳﺖ. روي ﺳﻄﺢ دﻧﺪان
  اي در ﺗﻤﺎم ﺳﻄﺢ دﻧﺪان ﭘﺨﺶ ﺷﺪه اﺳﺖ. رﻧﮓ ﻗﻬﻮه
ﻧﺎﻣـﻪ  و ﭘﺮﺳﺶ اﻓﺮاد ﻧﯿﺰ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ TFMDﻫﻤﭽﻨﯿﻦ 
در اﻧﺘﻬﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺗﻮﺳﻂ آﻣﺎر  .اﻃﻼﻋﺎت ﻓﺮدي ﺗﮑﻤﯿﻞ ﮔﺮدﯾﺪ
 tneduts–tو  erauqs–ihCﻫ ــﺎي ﺗﻮﺻ ــﯿﻔﯽ و آزﻣ ــﻮن 
  و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺪﻧﺪ. ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﻮرد، ﺗﺠﺰﯾﻪ
  ي ﭘﮋوﻫﺶﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
 ( دردرﺻـﺪ  71/6ﻧﻔـﺮ )  101،ﻧﻔـﺮ  375در ﻣﺠﻤﻮع 
 ﺑﺨـﺶ  ( دردرﺻـﺪ  52/8ﻧﻔـﺮ )  502دﻫﻠـﺮان،  ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن
 در دﺷـﺖ ﻋﺒـﺎس (درﺻـﺪ  64/4ﻧﻔـﺮ ) 762ﻣﻮﺳـﯿﺎن و 
ﻫﺎ ﻣـﺮد و  ( از ﻧﻤﻮﻧﻪدرﺻﺪ 95/7ﻧﻔﺮ ) 243ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪﻧﺪ. 
 68/6( زن ﺑﻮدﻧـﺪ. در ﻣﺠﻤـﻮع درﺻـﺪ  04/3ﻧﻔـﺮ )  132
 31/4ﻫﺎ ﺑﻪ ﻧـﻮﻋﯽ دﭼـﺎر ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ و  ﻧﻤﻮﻧﻪ از درﺻﺪ
از آﻧﺎن وﺿﻌﯿﺖ ﻃﺒﯿﻌﯽ داﺷﺘﻨﺪ. وﺿـﻌﯿﺖ ﺷـﺎﺧﺺ  درﺻﺪ
ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در اﻓﺮاد ﺳﻪ ﺑﺨﺶ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳـﯽ در 
  .اراﺋﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ 1ﺟﺪول 
ﺑﯿﺸـﺘﺮﯾﻦ ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ در ﺑﺨـﺶ دﺷـﺖ 
( erauqs-ihcﻋﺒﺎس ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﻪ از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎري) 
(. ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان <p0/1000ار ﺑـﻮد، ) دﻧﯿﺰ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨـﯽ 
ﻫﺎي ﺳﺎﮐﻦ در روﺳـﺘﺎي ﻓﺠـﺮ و  درﺻﺪ ﻧﻤﻮﻧﻪ 001ﻣﺜﺎل، 
ﻣﺮﮐﺰ دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ داﺷﺘﻪ در ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ اﯾـﻦ 
درﺻـﺪ  15/5درﺻﺪ در ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن دﻫﻠﺮان ﮐﻤﺘﺮ و ﺑﺮاﺑـﺮ 
  (2ﺑﺮآورد ﮔﺮدﯾﺪ.)ﺟﺪول 
  
  
  
  ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ. ﻓﺮاواﻧﯽ ﺷﺎﺧﺺ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در اﻓﺮاد ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺮﮐﺰ ﺑﺨﺶ 1ﺟﺪول 
  ﺷﺪﯾﺪ  ﻣﺘﻮﺳﻂ  ﺧﻔﯿﻒ  ﺑﺴﯿﺎر ﺧﻔﯿﻒ  ﻣﺸﮑﻮك  ﻧﺮﻣﺎل  ﺑﺨﺶ
  %(0/5)1  %(3/0)6  %(01/9)22  %(02/8)24  %(15/5)401  %(31/4)72  ﻣﻮﺳﯿﺎن
  %(1/1)3  %(21/0)23  %(03/1)08  %(14/7)111  %(41/7)93  %(0/4/)1  دﺷﺖ ﻋﺒﺎس
  %(6/1)6  %(61/2)61  %(41/1)41  %(01/1)01  %(5/1)5  %(84/5)84  دﻫﻠﺮان
  %(1/8)01  %(9/5)45  %(02/5)611  %(82/7)361  %(62/1)641  %(31/4)67  ﺟﻤﻊ
  
  
  ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ ﻧﺨﺴﺘﯿﻦ و ﻫﻤﮑﺎران-... ﻫﺎي ﻣﻮﺳﯿﺎن ﺳﺎل ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان و ﺑﺨﺶ 8- 72ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در ﺟﻤﻌﯿﺖ 
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  ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺑﺨﺶ ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ . ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در ﻧﻤﻮﻧﻪ2ﺟﺪول 
 eulavP  ﺟﻤﻊ   دارد   ﻧﺪارد   ﺑﺨﺶ
  %( 001) 202  %( 68/6) 571  %( 31/4) 72  ﻣﻮﺳﯿﺎن 
  %( 001) 99  %( 15/5) 15  %( 84/5) 84  دﻫﻠﺮان   %( 001) 662  %( 99/6) 562  %( 0/4) 1  دﺷﺖ ﻋﺒﺎس   0/1000
  %( 001) 765  %( 68/6) 194  %( 31/4) 67  ﺟﻤﻊ 
  
در راﯾـﺪ آب در زﻣـﺎن ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺋﻮﺣـﺪاﮐﺜﺮ ﻣﯿـﺰان ﻓﻠﻮ
و  (0/87دﺷــﺖ ﻋﺒــﺎس) ، (0/76ﺷــﺒﮑﻪ آب دﻫﻠــﺮان) 
زﻣـﺎن  ﮐﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻣﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻮد.  (0/73ﻣﻮﺳﯿﺎن)
داري در ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ ﻌﻨـﯽ ﺳﮑﻮﻧﺖ اﻓﺮاد ﺗـﺄﺛﯿﺮ ﻣ 
از اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳـﺎﺑﻘﻪ  درﺻﺪ 28/9ﺑﻪ ﻃﻮري ﮐﻪ  ،داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
از اﻓﺮاد ﺑـﺎ ﺳـﺎﺑﻘﮥ  درﺻﺪ 19/6ﺳﺎل و ﮐﻤﺘﺮ و  21اﻗﺎﻣﺖ 
ﺳـ ــﺎل ﻓﻠﻮﺋـ ــﻮروزﯾﺲ دﻧـ ــﺪاﻧﯽ  21اﻗﺎﻣــﺖ ﺑـ ــﯿﺶ از 
ﺎﻟﻌﻪ در ﺑﺮرﺳ ــﯽ ـــ ـــ(. ﻧﺘ ــﺎﯾﺞ ﻣﻄ<p0/500)،داﺷ ــﺘﻨﺪ
ﺰاي آن در ﺳ ــﻪ ﺑﺨ ــﺶ در ــ ـــو اﺟ TFMDﺷ ــﺎﺧﺺ 
ﻧﺸـﺎن  ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ. ﻧﺸ 3ﺟﺪول 
اﻓﺮاد، در ﺑﺨﺶ دﺷﺖ  درﺻﺪ 22/0داد در ﺑﺨﺶ ﻣﻮﺳﯿﺎن 
اﻓـﺮاد  درﺻﺪ 21/9و در ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان  درﺻﺪ 93/7ﻋﺒﺎس 
اي  از دﺳـﺖ داده ﯾـﺎ ﻫـﯿﭻ دﻧـﺪان ﭘﻮﺳـﯿﺪه، ﭘـﺮ ﺷـﺪه و
  .ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ
  
  اﻓﺮاد ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺑﺨﺶ ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ TFMDوD ,M ,F ﻫﺎي ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ  . ﺷﺎﺧﺺ 3ﺟﺪول 
  ﻣﯿﺎﻧﻪ  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  ﻣﯿﺎﻧﻪ  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  ﻣﯿﺎﻧﻪ  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  ﻣﯿﺎﻧﻪ  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  TFMD  F  M  D  
  3/00  3/96 0/00  0/41 0/00  0/76  2/00  2/98  ﻣﻮﺳﯿﺎن  
  2/00  2/53 0/00  0/90 0/00  0/72  2/00  1/99  دﺷﺖ ﻋﺒﺎس 
  4/00  5/00 0/00  1/42 0/00  0/27  3/00  3/40  دﻫﻠﺮان 
  2/00  3/92 0/00  0/13 0/00  0/94  2/00  2/94  ﺟﻤﻊ 
  
داري در ﻣﯿـﺰان ﻫﺎي ﺳﻨﯽ اﻓﺮاد ﺗـﺎﺛﯿﺮ ﻣﻌﻨـﯽ  ﮔﺮوه
ﺑـﻪ ﻃـﻮري ﮐـﻪ  ﻧﺸﺎن دادﻧـﺪ،  ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ
ﺳـﺎل و ﮐﻤﺘـﺮ  51ﺮاد ﺑـﺎ ﺳـﻦ ـــاز اﻓ ﺪــــ ـدرﺻ 38/2
ﺳ ــﺎل داراي  51اﻓ ــﺮاد ﺑ ــﺎ ﺳ ــﻦ ﺑ ــﺎﻻي  درﺻ ــﺪ 19/0و
 درﺻـﺪ 78/6(. <p0/700)،ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ دﻧـﺪاﻧﯽ ﺑﻮدﻧـﺪ
راي ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ دﻧـﺪاﻧﯽ زﻧـﺎن دا  درﺻﺪ 58/2ﻣﺮدان و 
دار ﺗﺸـﺨﯿﺺ ﺑﻮدﻧﺪ ﮐﻪ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت از ﻧﻈﺮ آﻣـﺎري ﻣﻌﻨـﯽ 
  (.>p0/4)،داده ﻧﺸﺪ
 TFMDدر ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﻘﺶ ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ در 
ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ  از ﻧﻈـﺮ  ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ اﻓﺮاد ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪ آن
 TFMDداراي ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ  داﺷـﺘﻨﺪ  دﻧﺪاﻧﯽ وﺿﻌﯿﺖ ﻧﺮﻣﺎل
ﺲ ﺑﻮدﻧـﺪ ﻫـﺎﯾﯽ ﮐـﻪ داراي ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾ  و آن 2/48ﺑﺮاﺑﺮ 
ﺑﻮده اﺳﺖ. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دو  3/83ﻫﺎ  در آن TFMDﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
اﻧﺠـﺎم و ﻣﺸـﺨﺺ  tneduts-t ﮔﺮوه ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن
داري ﺑـﯿﻦ دو ﮔـﺮوه وﺟـﻮد ﻧﺪاﺷـﺘﻪ  ﺷﺪ ﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ
در اﻓـﺮاد  TFMD(، ﻫـﺮ ﭼﻨـﺪ ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ >p0/2)،اﺳـﺖ
ﺗﺮﺗﯿـﺐ  اﻧـﺪﮐﯽ ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺑـﻮده اﺳـﺖ.  داراي ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ
در ﻓـﮏ ﺑـﺎﻻ ﺑـﻪ ﺗﺮﺗﯿـﺐ در  ﺷﺪت درﺟـﮥ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ 
در  اﻣـﺎ  ،( ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺷـﺪ 6و  4، 2، 1، 3، 5، 7ﻫﺎي) دﻧﺪان
 اﯾـﻦ  ﻓﮏ ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﺷـﺪت درﺟـﮥ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ ﺑـﻪ 
  (6و  2، 1، 3، 4، 5، 7ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﻮد:)
( درﺻـﺪ  72/6ﻧﻔﺮ ) 12،ﺗﺤﻘﯿﻖﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ 
  ( ازدرﺻـﺪ  27/4ﻧﻔـﺮ )  55از اﻓﺮاد ﺑﺪون ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ و 
ﻧﻔ ــﺮ  194ﺋ ــﻮروزﯾﺲ ﺑﻮدﻧ ــﺪ. در ﻣﯿ ــﺎن ﻓﻠﻮداراي آﻧ ــﺎن 
 82/5ﻧﻔـﺮ ) 041ﻫـﺎي ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ،  ﻧﻤﻮﻧـﻪ
( از درﺻـﺪ  17/5ﻧﻔـﺮ )  153و  ﻓﺎﻗﺪ اﯾـﻦ ﺑﯿﻤـﺎري  (درﺻﺪ
ﻫﺎ ﻧﺸـﺎن دﻫﻨـﺪة ﺗـﺎﺛﯿﺮ  ﺑﻮدﻧﺪ. اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﻪﺑﻪ آن ﻣﺒﺘﻼ  آﻧﺎن
 اﻓـﺮاد ﺑـﻮده و  TFMDﻧﺎﭼﯿﺰ و ﺟﺰﺋﯽ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ ﺑـﺮ 
  .ﻧﺒﻮدﻧﺪدار ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ
  ﮔﯿﺮيﻧﺘﯿﺠﻪ وﺑﺤﺚ 
ﺷـﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ  ﮐـﻪ  ﻧﺸـﺎن داد  اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
ﻫـﺎي ﺷـﻬﺮ دﻫﻠـﺮان و ﺑﺨـﺶ  8-72دﻧﺪاﻧﯽ در ﺟﻤﻌﯿﺖ 
ﺗـﺎ  0/3ﻣﻮﺳﯿﺎن و دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ﺑﺎ ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ ﺑـﯿﻦ 
. ﺷ ــﯿﻮع ﺑ ــﻮده اﺳ ــﺖ  درﺻ ــﺪ 68/6ﺑﺮاﺑ ــﺮ  mpp 0/49
  88ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ، دوم، ﺷﻤﺎره ﻫﻔﺪﻫﻢره دو  ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﻼم                            
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ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ در ﺑﺨﺶ دﺷﺖ ﻋﺒﺎس ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺮﮐـﺰ دﺷـﺖ 
 درﺻﺪ 001ﺒﺎ ًﻋﺒﺎس و روﺳﺘﺎﻫﺎي ﻓﺠﺮ و ﻋﯿﻦ ﺧﻮش ﺗﻘﺮﯾ
 درﺻﺪ 15/5و ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان  درﺻﺪ 68/6و ﻣﻮﺳﯿﺎن ﺣﺪود 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ اﯾﻨﮑـﻪ ﻣﻘـﺪار ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ ﻣﻮﺟـﻮد در آب  ﺑﻮد.
ﺑﻌﻀﯽ از ﻣﻨﺎﻃﻖ ﻣﻮرد ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﮐﻤﺘـﺮ از ﻣﯿـﺰان ﺣـﺪاﻗﻞ 
ﺑﻮده ﭼﻨﺪ ﻋﺎﻣﻞ در ﺑﺎﻻ ﺑﻮدن ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ اﻫﻤﯿـﺖ 
دارﻧﺪ. ﯾﮑﯽ آب و ﻫﻮاي ﺑﺴﯿﺎر ﮔﺮم و ﺧﺸﮏ ﻣﻨﻄﻘـﻪ ﮐـﻪ 
درﺟـﻪ  05از روزﻫـﺎي ﺗﺎﺑﺴـﺘﺎن ﺑـﻪ ﺑـﺎﻻي  ﯿﺎريﺑﺴ ـ در
ز ﺑـﻪ ﻣﺼـﺮف آب را رﺳـﺪ و ﻃﺒﯿﻌﺘـﺎ ًﻧﯿـﺎ ﺳـﺎﻧﺘﯿﮕﺮاد ﻣـﯽ
ﻣـﻮﺛﺮ در اﻓـﺰاﯾﺶ ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ  ﯽﻋـﺎﻣﻠ اﻓـﺰاﯾﺶ داده و
ﺑﺎﺷﺪ. ﻋﺎﻣﻞ ﺑﻌﺪي ﺷﯿﻮه زﻧـﺪﮔﯽ ﮐـﺮدن در ﻣﻨـﺎﻃﻘﯽ  ﻣﯽ
ﺷﻐﻞ ﻣﺮدم ﺑﯿﺸﺘﺮ ﮐﺸﺎورزي  اﺳﺖ ﮐﻪ ﭼﻮن دﺷﺖ ﻋﺒﺎس
ﺮف آب را ﺑـﺎﻻ ـــ ـﻫﺮ دو ﻧﯿﺎز ﺑـﻪ ﻣﺼ  ﺑﻮده وو داﻣﺪاري 
ﺗﻐﯿﯿﺮ ﺷﯿﻮة زﻧﺪﮔﯽ  دﻟﯿﻞﺑﺮد، وﻟﯽ در ﺷﻬﺮ دﻫﻠﺮان ﺑﻪ  ﻣﯽ
و ﺣﺎﻟﺖ ﺷﻬﺮﻧﺸﯿﻨﯽ ﺑﺎ اﯾﻨﮑﻪ ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ 
ﺑﻌﻀ ــﯽ از ﻣﻨ ــﺎﻃﻖ ﻣ ــﻮرد ﺑﺮرﺳ ــﯽ ﺑﯿﺸ ــﺘﺮ اﺳ ــﺖ وﻟ ــﯽ 
ﮐﻪ اﻟﺒﺘـﻪ در ﺷـﻬﺮ  ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ ﺷﻮد،ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﮐﻤﺘﺮ 
دﻫﻠﺮان و ﺑﺨـﺶ ﻣﻮﺳـﯿﺎن ﯾـﮏ ﻋﺎﻣـﻞ ﺗـﺎﺛﯿﺮ ﺑﯿﺸـﺘﺮي 
 زﻣـﺎن ﺟﻨـﮓ  ﺑـﻪ  اﻣﻞ داﺷﺘﻪ و آن ﻫﻢﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﻋﻮ
اﯾﻦ دو ﻣﻨﻄﻘﻪ ﺑﻪ ﺷـﻬﺮﻫﺎي  ﺳﺎﮐﻨﺎن ﻣﺮﺑﻮط ﻣﯽ ﮔﺮدد ﮐﻪ
ﻧﺪ وﻟﯽ ﺳﺎﮐﻨﺎن دﺷـﺖ ﻋﺒـﺎس در  اﻃﺮاف ﻣﻬﺎﺟﺮت ﻧﻤﻮد
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻧﺪ ﮐﻪ ﻣﺰﯾﺪ ﺑﺮ ﻋﻠﺖ ﻣﯽ زﻣﺎن ﺟﻨﮓ ﺟﺎﺑﺠﺎ ﻧﺸﺪ
ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﺷﺮوع ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ در دوره ﺗﺸـﮑﯿﻞ و ﺗﮑﺎﻣـﻞ 
ﺷـﻮﻧﺪ  ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ در ﯾﮏ زﻣﺎن ﺗﺸﮑﯿﻞ ﻣﯽ ﻫﺎ، دﻧﺪان دﻧﺪان
دﻫﻨﺪ.  ﻣﻌﻤﻮﻻً ﻣﯿﺰان ﻣﺸﺎﺑﻬﯽ از ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ را ﻧﺸﺎن ﻣﯽ
آب ﮐﻤﺘـﺮ و ﺷـﯿﺮ  ،ﺟﺎﯾﯽ ﮐﻪ در اواﯾﻞ دوره ﮐﻮدﮐﯽ آناز 
ﺷﻮد و ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﻣﺼﺮﻓﯽ ﻧﯿﺰ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑـﻪ  ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﺼﺮف ﻣﯽ
ﻫـﺎﯾﯽ ﻣﺜـﻞ ﺷـﻮد دﻧـﺪان ﻫﺎ ﺟـﺬب ﻣـﯽ  وﺳﯿﻠﻪ اﺳﺘﺨﻮان
ﯿﻦ ﮐـﻪ دﯾﺮﺗـﺮ از اوﻟـﯿﻦ ﭘﺮﻣﻮﻟﺮﻫﺎ و دوﻣﯿﻦ ﻣﻮﻟﺮﻫﺎ و ﮐـﺎﻧ 
ﻫـﺎي ﭘﯿﺸـﯿﻦ ﭘـﺎﯾﯿﻦ و ﺑـﺎﻻ ﻣﻨﯿﺮاﻟﯿـﺰه  ﻣﻮﻟﺮﻫﺎ و دﻧـﺪان 
(. اﻟﺒﺘـﻪ 11)،ﮔﺮدﻧـﺪ ﺷﻮد ﺑﯿﺸﺘﺮ دﭼﺎر ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﻣـﯽ  ﻣﯽ
ﻫﺎي ﻗـﺪاﻣﯽ  در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﯿﻮع ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ در دﻧﺪان
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﻪ دﻟﯿـﻞ زود اﺳـﺘﻔﺎده ﻫﻢ ﺑﺎﻻ ﺑﻮده اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣـﯽ 
  .ﺮ ﺑﺎﺷﺪﮐﺮدن از آب در دوران ﻃﻔﻮﻟﯿﺖ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﺎ ﺷﯿ
( ﺷــﯿﻮع 5831در ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ ﺑﺼــﯿﺮ و ﻫﻤﮑــﺎران)
ﺳ ــﺎﻟﻪ اﺳ ــﺘﺎن  21-51آﻣ ــﻮزان ﻓﻠ ــﻮروزﯾﺲ در داﻧ ــﺶ 
ﺷـﯿﻮع  (.21)،ﺗﺨﻤـﯿﻦ زده ﺷـﺪ درﺻـﺪ 15/5ﺧﻮزﺳـﺘﺎن 
ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ در ﻣﺪارس راﻫﻨﻤـﺎﯾﯽ ﺷـﻬﺮ ﺑﺮازﺟـﺎن ﺑﺮاﺑـﺮ 
( در 8)،درﺻـﺪ 56( در ﺑﻨـﺪر ﻟﻨﮕـﻪ ﺑﺮاﺑـﺮ 7)،درﺻـﺪ  08/2
ﺤﻤﻮدآﺑ ــﺎد ( و در ﺷـﻬﺮ ﻣ9)،درﺻـﺪ 68ﺷﻬﺮﺳـﺘﺎن دﯾ ـﺮ 
  (1.)ﺑﺮآورد ﺷﺪه اﺳﺖ درﺻﺪ 29/1ﻗﺰوﯾﻦ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﻣـﺮدان و  درﺻـﺪ 78/6ﻖ ﻧﺸـﺎن داد ـــﺗﺤﻘﯿاﯾـﻦ 
زﻧﺎن داراي ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ دﻧﺪاﻧﯽ ﺑﻮدﻧـﺪ ﮐـﻪ  درﺻﺪ 58/2
دار ﻧﺒﻮد. در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺼـﯿﺮ  اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ
ﺑـﺮآورد در ﭘﺴﺮان ﺑﯿﺶ از دﺧﺘﺮان ( ﻧﯿﺰ 5831و ﻫﻤﮑﺎران)
داري ﺑـﯿﻦ دو ﮔـﺮوه وﺟـﻮد  ﻫﺎي ﻣﻌﻨﯽ ﮔﺮدﯾﺪ وﻟﯽ ﺗﻔﺎوت
داري در اﯾـﻦ ( راﺑﻄـﻪ ﻣﻌﻨـﯽ 7991) اﺑѧﺮاھﯿﻢ(.21)،داﺷﺖ
 ( ﮐـﻪ ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺣﺎﺿـﺮ ﻫـﻢ 31)،اﺳﺖﻣﻮرد ذﮐﺮ ﻧﮑﺮده 
( و 8731)يﻣﻈﻠ ــﻮم و اﻓﺘﺨ ــﺎر ﻫﻤﭽﻨ ــﯿﻦ . ﺧ ــﻮاﻧﯽ دارد
  (41-51).اﻧﺪ ( ﻧﯿﺰ ﺑﺮ اﯾﻦ ارﺗﺒﺎط ﺗﺎﮐﯿﺪ ﮐﺮده8731ﻧﻮذري)
ﺗـﻮان  ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻣﯽﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺷﯿﻮع ﺑﺎﻻي ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ در 
دو ﻋﺎﻣـﻞ رﻓ ـﺎه اﺟﺘﻤـﺎﻋﯽ و ﻧ ـﻮع اﺷـﺘﻐﺎل را ﻧﯿ ـﺰ روي 
ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﻣﻮﺛﺮ داﻧﺴﺖ. ﻣﺜﻼ ًدر ﺷﻬﺮﻫﺎي دﻫﻠﺮان ﺑﻌـﺪ 
از ﺟﻨﮓ وﺿﻌﯿﺖ ﻣﻌﯿﺸﺘﯽ ﻣﺮدم ﺑﻬﺘﺮ ﺷـﺪه و اﺳـﺘﻔﺎده از 
ﮐﻮﻟﺮﻫﺎي ﮔﺎزي ﺣﺎﻟﺖ ﺷﻬﺮﻧﺸﯿﻨﯽ و رﻓـﺎه ﺑﯿﺸـﺘﺮ ﻣـﺮدم 
ﺑﺎﻋﺚ ﺷﺪه ﻧﯿـﺎز ﺑـﻪ آب ﮐﻤﺘـﺮ ﺷـﺪه و ﺑـﺎ اﯾﻨﮑـﻪ ﻣﻘـﺪار 
، ( ﺑـ ــﻮد0/76ﺑﯿﺸـ ـﺘﺮ از ﺑﻌﻀـ ــﯽ ﻣﻨـ ـﺎﻃﻖ)  ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـ ـﺪ
ﮔﺮدﯾـﺪ در (  ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣـﯽ درﺻﺪ 15/5ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ ﮐﻤﺘﺮ)
 78ﺣﺎﻟﯽ ﮐﻪ ﻣﯿﺰان ﻓﻠﻮﺋﻮروزﯾﺲ در ﮐﻞ ﻣﻨﺎﻃﻖ ﺑﺮاﺑـﺮ ﺑـﺎ 
  .ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺷﺪ درﺻﺪ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺑـﺎﻻ ﺑـﻮدن ﮐﻠﺴـﯿﻢ آب و ﺧـﺎك ﻣﻨﻄﻘـﻪ 
ﺗﻮاﻧـﺪ روي ﺷـﯿﻮع ﻣﻮﺿﻮع ﺟﺬب زﯾﺎدي اﺳـﺘﺮاﻧﯿﻮم ﻧﻤـﯽ 
ﺑﺎﺷﺪ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻨﮑـﻪ در  ﺗﻐﯿﯿﺮ رﻧﮓ دﻧﺪاﻧﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮﮔﺬار
ﺗﻤﺎم آزﻣﺎﯾﺸﺎﺗﯽ ﮐﻪ روي ﺧـﺎك و ﻣـﻮاد ﻏـﺬاﯾﯽ ﻣﻨﻄﻘـﻪ 
ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻫﯿﭽﮑﺪام از ﻋﻨﺎﺻﺮ اﺳﺘﺮاﻧﺴﯿﻮم، ﻣﻮﻟﯿﺒـﺪن 
ﻣﻘـﺪار ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾـﺪ در  ﺎﺳـﺖ. ﮔﯿـﺮي ﻧﺸﺪﻫ  و ﻓﻠﻮراﯾﺪ اﻧﺪازه
ﺳﺎﯾﺮ ﻣﻮاد ﻏﺬاﯾﯽ ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻧﯿﺰ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﺑـﺎﻻ ﺑﺎﺷـﺪ، ﯾـﺎ 
ﻪ ﺑـﻪ وﺿـﻌﯿﺖ اﯾﻨﮑﻪ ﻫﻤﯿﻦ ﻣﻘﺪار ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ ﻫـﻢ ﺑـﺎ ﺗﻮﺟ ـ
ﭼـﻮن  ،ﺗﻮاﻧﺪ اﯾﺠﺎد ﻓﻠﻮﺋـﻮروزﯾﺲ ﻧﻤﺎﯾـﺪ  ﺧﺎص ﻣﻨﻄﻘﻪ ﻣﯽ
ﺎي ﻫﻮا در ﻓﺼﻞ ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن در ﺧﯿﻠﯽ از روزﻫـﺎ ﺑـﺎﻻي ــدﻣ
درﺟﻪ ﺑﻮده و ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﯾﻨﮑـﻪ ﺷـﻐﻞ اﮐﺜـﺮ ﻣـﺮدم  05
ﮐﺸﺎورزي اﺳﺖ ﻣﺼﺮف آب و ﭼـﺎي ﭼﻨـﺪ ﺑﺮاﺑـﺮ ﺟﻮاﻣـﻊ 
ﻣﻌﻤ ــﻮﻟﯽ اﺳ ــﺖ. اﺳ ــﺘﻔﺎده از ﻣﺤﺼ ــﻮﻻت آن ﻣﻨﻄﻘ ــﻪ و 
ﺗﻮاﻧﺪ از ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺎﺛﯿﺮﮔﺬار ﺑﺎﺷـﺪ.  ﻣﯽ ﺧﻮردن زﯾﺎد ﻣﺎﻫﯽ ﻧﯿﺰ
ﺗﻮان ﺑﻪ ﻃـﺮح اﺳـﺘﻔﺎده از  از دﯾﮕﺮ دﻻﯾﻞ اﺣﺘﻤﺎﻟﯽ ﻧﯿﺰ ﻣﯽ
  .ﺷﻮﯾﻪ ﺳﺪﯾﻢ ﻓﻠﻮﺋﻮراﯾﺪ اﺷﺎره ﻧﻤﻮد دﻫﺎن
 ﺖﯿﻌﻤﺟ رد ﯽﻧاﺪﻧد ﺲﯾزورﻮﺋﻮﻠﻓ عﻮﯿﺷ27 -8 ﺶﺨﺑ و ناﺮﻠﻫد ﺮﻬﺷ لﺎﺳ نﺎﯿﺳﻮﻣ يﺎﻫ ...-نارﺎﮑﻤﻫ و ﻦﯿﺘﺴﺨﻧ ﺎﺿرﺪﻤﺤﻣ  
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 عﻮـﻤﺠﻣ رد داد نﺎـﺸﻧ ﺮـﺿﺎﺣ ﻪـﻌﻟﺎﻄﻣ6/86 ﺪــﺻرد  زا
 ﺖﯿﻌﻤﺟ27-8 ﺶﺨﺑ و ناﺮﻠﻫد ﺮﻬﺷ لﺎﺳ  نﺎﯿـﺳﻮﻣ يﺎﻫ
 لﺎﺳ رد سﺎﺒﻋ ﺖﺷد و1385  زا ﯽـﻔﻠﺘﺨﻣ تﺎـﺟرد رﺎﭼد
ﻠﻓﯽﻣ رﺎﻤﺷ ﻪﺑ ﯽﯾﻻﺎﺑ ناﺰﯿﻣ ﻪﮐ هدﻮﺑ ﺲﯾزورﻮﺋﻮ دور.  
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Abstract 
 
Introduction: Dental fluorosis is a kind of 
hypoplasia, hypomineralization or dentin 
and enamel deficiency ,occurring during 
formation, due to fluoride overuse. 
Considering the importance of 
epidemiological studies in identifying 
diseases and designing necessary 
prevention plans, the present study was 
fulfilled to assess  dental fluorosis in ٨-٢٧ 
years old population of Dehloran, Mousian 
and Dasht Abbas areas during ٢٠٠٦. 
 
Materials & Methods: Throughout this 
analytical descriptive study, ٥٧٣ cases of ٨-
٢٧ years old population were selected using 
a cluster sampling method and examined in 
respect of different fluorosis rates (Dean 
index: normal, questionable, very mild, 
mild, moderate and severe) and DMFT rate 
(WHO index) using observations and 
questionnaires. The gained data were 
analyzed using t - student and chi – square 
tests.  
 
Findings: Generally commenting, ٨٦٫٦٪ 
of the studied populations showed  degrees 
of fluorosis and only ١٣٫٤٪ of them proved 
free from the disease. Dasht Abbas district 
showed the highest prevalence of fluorosis. 
The maximum rate of fluoride in Dehloran 
town's water was ٠٫٦٧,while it was ٠٫٧٨ in 
Dasht Abbas; meanwhile, the rate in 
Mousian district was ٠٫٣٧ ppm. Totally, 
٨٢٫٩٪ of the samples with ١٢ and less 
records of residential experience and ٩١٫٦٪ 
with more than ١٢ years of residential 
experience indicated fluorosis. The 
uninfected people showed a mean DMFT of 
٢٫٨٤, while the fluorosis–free cases showed 
a mean DMFT of ٣٫٣٨ without any 
significant differences. 
 
Discussion & Conclusion: The research 
came to the conclusion that totally ٨٦٫٦٪ of 
٨-٢٧ years old population of Dehloran, 
Mousian and Dasht Abbas residential 
places indicated degrees of infection with 
dental fluorosis in ٢٠٠٦, a rate considered 
to bo too high for such  a population. 
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overu
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